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ABSTRAK 

 

 

Sari, Dhea Rosja Puspita. 2026. Pengaruh Pemberian Ekstrak Bawang Putih (Allium 

sativum) dan Pare (Momordica charantia) terhadap Kadar HDL dan LDL 

pada Tikus Putih (Rattus norvegicus) Model Hiperkolesterolemia. Skripsi, 

Program Studi Pendidikan Dokter, Fakultas Kedokteran, Universitas Wijaya 

Kusuma Surabaya. 

Pembimbing: Noer Kumala Indahsari, S.Si., M.Si1) 

 

Hiperkolesterolemia merupakan gangguan metabolisme lipid yang berhubungan 

dengan peningkatan risiko penyakit kardiovaskular, terutama melalui peningkatan 

kadar low-density lipoprotein (LDL) dan gangguan fungsi high-density lipoprotein 

(HDL). Bawang putih (Allium sativum) dan pare (Momordica charantia) 

mengandung senyawa bioaktif yang berdasarkan penelitian terdahulu diduga 

berperan sebagai agen hipolipidemik dan antioksidan. Penelitian ini bertujuan 

untuk mengetahui pengaruh pemberian ekstrak bawang putih dan pare terhadap 

kadar HDL dan LDL pada tikus putih model hiperkolesterolemia. Penelitian ini 

menggunakan desain true experimental dengan tujuh kelompok perlakuan, yaitu 

kontrol negatif, kontrol positif diet tinggi lemak, simvastatin, ekstrak bawang putih 

300 mg/kgBB, ekstrak bawang putih 600 mg/kgBB, ekstrak pare 300 mg/kgBB, 

dan ekstrak pare 600 mg/kgBB. Sampel penelitian berjumlah 35 ekor tikus putih 

jantan galur Sprague-Dawley yang dibagi ke dalam tujuh kelompok, masing-

masing terdiri atas lima ekor tikus. Parameter utama yang diukur adalah kadar HDL 

dan LDL serum setelah perlakuan. Hasil penelitian menunjukkan terdapat 

perbedaan bermakna antarkelompok pada kadar HDL dan LDL dengan nilai 

p<0,05. Kelompok kontrol positif menunjukkan kadar LDL tertinggi, yaitu 

95,33±38,46 mg/dL. Kelompok bawang putih dosis 600 mg/kgBB menunjukkan 

kadar LDL terendah di antara kelompok herbal, yaitu 57,88±3,32 mg/dL, dengan 

selisih 37,45 mg/dL atau 39,28% dibandingkan kontrol positif. Kelompok pare 

dosis 300 mg/kgBB menunjukkan kadar LDL sebesar 60,67±9,78 mg/dL, dengan 

selisih 34,66 mg/dL atau 36,36% dibandingkan kontrol positif, serta kadar HDL 

yang relatif lebih tinggi dibandingkan bawang putih dosis 600 mg/kgBB. 

Kesimpulan penelitian ini adalah pemberian ekstrak bawang putih dan pare 

berpengaruh terhadap kadar HDL dan LDL pada tikus putih model 

hiperkolesterolemia. Bawang putih dosis 600 mg/kgBB menunjukkan efek paling 

menonjol terhadap penurunan LDL, sedangkan pare dosis 300 mg/kgBB 

menunjukkan pola yang relatif lebih baik dalam mempertahankan kadar HDL. 

 

Kata Kunci: bawang putih, pare, HDL, LDL, hiperkolesterolemia 



 

ABSTRACT 

 

 

Sari, Dhea Rosja Puspita. 2026. The Effect of Garlic (Allium sativum) and Bitter 

Melon (Momordica charantia) Extracts on HDL and LDL Levels in White 

Rats (Rattus norvegicus) with Hypercholesterolemia. Undergraduate Thesis, 

Medical Education Study Program, Faculty of Medicine, Universitas Wijaya 

Kusuma Surabaya. 

Supervisor: Noer Kumala Indahsari, S.Si., M.Si1) 

 

Hypercholesterolemia is a lipid metabolism disorder associated with an increased 

risk of Cardiovascular Disease, particularly through elevated low-density 

lipoprotein (LDL) levels and impaired high-density lipoprotein (HDL) function. 

Garlic (Allium sativum) and bitter melon (Momordica charantia) contain bioactive 

compounds that have been reported in previous studies to possess potential 

hypolipidemic and antioxidant activities. This study aimed to determine the effect 

of garlic and bitter melon extracts on HDL and LDL levels in white rats with 

hypercholesterolemia. This research used a true experimental design with seven 

groups: negative control, high-fat diet positive control, simvastatin, garlic extract 

300 mg/kgBW, garlic extract 600 mg/kgBW, bitter melon extract 300 mg/kgBW, 

and bitter melon extract 600 mg/kgBW. A total of 35 male Sprague-Dawley rats 

were divided into seven groups, with five rats in each group. The main measured 

parameters were serum HDL and LDL levels after treatment. The results showed 

significant differences among groups in HDL and LDL levels, with p<0.05. The 

positive control group showed the highest LDL level, at 95.33±38.46 mg/dL. Garlic 

extract at 600 mg/kgBW produced the lowest LDL level among the herbal groups, 

at 57.88±3.32 mg/dL, corresponding to a difference of 37.45 mg/dL or 39.28% 

compared with the positive control. Bitter melon extract at 300 mg/kgBW showed 

an LDL level of 60.67±9.78 mg/dL, corresponding to a difference of 34.66 mg/dL 

or 36.36% compared with the positive control, while maintaining a relatively 

higher HDL level than garlic extract at 600 mg/kgBW. This study concludes that 

garlic and bitter melon extracts affect HDL and LDL levels in white rats with 

hypercholesterolemia. Garlic extract at 600 mg/kgBW showed the most prominent 

LDL-lowering effect, whereas bitter melon extract at 300 mg/kgBW showed a 

relatively better pattern in maintaining HDL levels. 

Keywords: garlic, bitter melon, HDL, LDL, hypercholesterolemia 
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